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Вступ. Рівень професійної освіти лікарів-стома-
тологів є важливою складовою не тільки їх успіш-
ної діяльності, але і запорукою надання якісної 
допомоги населенню, адже захворюваність та по-
ширеність патології твердих тканин зубів, уражен-
ня пародонтальних тканин та слизової оболонки 
ротової порожнини постійно зростає. Серед них 
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Мета роботи – поліпшити набуття загальних та спеціальних компетентностей і засвоєння нових практичних навичок слуха-
чами на кафедрі стоматології закладів (факультетів) післядипломної освіти щодо діагностування та тактики дій при ураженнях 
слизової оболонки порожнини рота при інфекційних хворобах.
Основна частина. У статті наведено сучасні дидактичні підходи викладачів Інституту стоматології Національної медичної 
академії післядипломної освіти імені П. Л. Шупика  МОЗ України до викладання питань уражень слизової оболонки порожнини 
рота при поширених інфекційних хворобах у процесі безперервного професійного розвитку лікарів-стоматологів з оволодінням 
ними новими загальними та спеціальними компетенціями та практичними навичками.
Висновок. Набуття лікарями-стоматологами нових компетентностей та вдосконалення практичних навичок при їх підготовці 
на циклах тематичного удосконалення стоматологічних кафедрах закладів (факультетів) післядипломної освіти щодо діагнос-
тики та лікування уражень слизової порожнини рота при поширених інфекційних захворюваннях із використанням сучасних 
технологій є важливою складовою їх безперервного професійного розвитку та потребує запровадження як окрема складова у 
навчальний процес у масштабах країни.
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The aim of the work – to improve the acquisition of general and special competencies and the acquisition of new practical skills by 
the students at the Department of Dentistry of institutions (faculties) of postgraduate education in relation to diagnosis and tactics of 
actions in case of lesions of the oral mucosa in infectious diseases.
The main body. The article presents modern didactic approaches of the teachers of the Institute of Dentistry of the National Medical 
Academy of Postgraduate Education named after P. L. Shupyk of the Ministry of Health of Ukraine to teach the issue of lesions of oral 
cavity mucous in common infectious diseases in the process of continuous professional development of dental practitioners with the 
acquisition of new general and special competences and practical skills.
Conclusion. The acquisition of new competences by dentists and improvement of practical skills during their preparation in the 
thematic improvement courses of dental departments of postgraduate institutions (faculties) in diagnosing and treating lesions of oral 
mucosa in common infectious diseases using modern technologies is an important part of their continuous professional development 
and needs introduction as a separate component in the educational process on a countrywide scale.
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особливе місце посідають вірусні та бактеріаль-
ні ураження слизової оболонки порожнини рота 
(СОПР) на тлі поширених інфекційних хвороб [3].
Отже, стоматологічна допомога була та зали-
шається найбільш масовим видом первинної ме-
дико-санітарної допомоги і займає чільне місце в 
системі загальнодержавних заходів, спрямованих 
на збереження здоров’я населення [4].
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Низький рівень стоматологічного здоров’я на-
селення негативно впливає на стан загального 
здоров’я людей працездатного віку та молоді впро-
довж усіх наступних періодів життя, спричиняючи 
низку несприятливих медико-соціальних наслідків 
та негативно впливаючи на соціально-економічний 
стан країни у цілому. На жаль, зазначена ситуація 
погіршується внаслідок недостатньої якості пла-
нової профілактичної роботи серед дорослих та 
особливо серед дитячого населення. Триваюча ре-
форма охорони здоровʼя та патоморфоз поширених 
інфекційних хвороб диктують нові вимоги щодо 
післядипломної підготовки лікарів-стоматологів та 
підвищення їх фахової компетентності. 
Мета роботи – поліпшити набуття загальних та 
спеціальних компетентностей і засвоєння нових 
практичних навичок слухачами на кафедрах сто-
матології закладів (факультетів) післядипломної 
освіти щодо діагностування та тактики дій при 
ураженнях слизової оболонки порожнини рота при 
інфекційних хворобах.
Основна частина. Специфіка безперервної про-
фесійної освіти лікарів-стоматологів залежить від 
необхідності дотримуватися сучасних стандартів 
стоматологічної допомоги. Крім того, потрібно 
враховувати такі фактори, як рівень організації 
стоматологічних послуг і рівень життя населення, 
наявність або відсутність страхової медицини, вхо-
дження або не входження стоматологічних послуг 
у страховий пакет.
Сучасний лікар-стоматолог повинен бути у повно-
му розумінні універсальним лікарем, який одночас-
но здатен надавати терапевтичну, хірургічну та орто-
педичну допомогу як дорослим, так і дітям. Саме 
таких фахівців особливо нині потребує первинна 
ланка медико-санітарної допомоги, що реформуєть-
ся, зокрема у сільській місцевості, що значно гірше 
укомплектована стоматологічними кадрами [5].
Очікувана зміна системи післядипломної підго-
товки лікарів-стоматологів передбачає підвищення 
їх відповідальності за власне удосконалення, ство-
рення власного портфоліо, поліпшення їх мотивації 
до постійної самоосвіти. Це дозволить збільшити 
питому вагу самостійної та дослідницької роботи, 
сформувати прозору і зрозумілу систему оцінюван-
ня знань та вмінь, стимулювати розвиток клінічного 
мислення і вміння впевнено діяти у стандартних та 
нестандартних клінічних ситуаціях [1]. 
Основними вимогами до обсягу отриманих знань 
та набутих практичних навичок лікаря-стоматоло-
га є стала послідовність дій від збору анамнезу, 
клінічного обстеження і застосування додатко-
вих клініко-лабораторних методів дослідження та 
інтер претація отриманих результатів, формування 
діагнозу, а також обрання адекватної тактики па-
тогенетичного лікування відповідно до визначених 
міжнародних стандартів на засадах доказової меди-
цини та діючих протоколів надання стоматологічної 
допомоги, затверджених відповідними наказами 
МОЗ України.
Безумовно, у післядипломній освіті лікаря-стома-
толога відіграє велике значення знання основних 
засад перебігу інфекційних хвороб. Спалахи по-
ширених керованих інфекцій реєструють не лише 
в Україні. Вони є результатом цілеспрямованої 
багаторічної дискредитації у ЗМІ та соцмережах 
єдиного можливого захисту від цієї недуги – вак-
цинації [2]. 
У зв’язку з погіршенням екологічної ситуації, 
компенсаторних можливостей організму і розвит-
ком вторинних імунодефіцитів відмічається не-
ухильне зростання кількості осіб, що хворіють на 
інфекційні хвороби. Інфекційні захворювання мо-
жуть призводити до численних ускладнень з боку 
органів і систем людини, зокрема із боку слизової 
оболонки порожнини рота. Саме тому вчасна діаг-
ностика та лікування цих патологічних станів є 
вкрай актуальними.
Іноді прояви інфекційних захворювань у порож-
нині рота передують виникненню елементів ура-
ження на шкірі і є одним з основних діагностичних 
та диференційно діагностичних критеріїв хвороби.
Зважаючи на те, що на сьогодні в Україні уже 
третій рік триває спалах захворюваності на кір, а 
у майбутньому прогнозують епідемію дифтерії та 
інших інфекційних захворювань, вакцинація щодо 
яких останні роки майже не проводилась, знання 
симптомів цих хвороб, що можуть мати прояви на 
слизовій оболонці порожнини рота (як наприклад 
кір), набувають значної актуальності.
Світовий досвід доводить необхідність отри-
мання лікарями-стоматологами подібних знань із 
метою грамотного підбору адекватної терапії па-
тогенетичних проявів інфекційних хвороб різного 
генезу в порожнині рота пацієнтів.
Однак є ряд проблем, які необхідно вирішити. 
На жаль, як вказує досвід викладання модуля 
«Захворювання слизової оболонки порожнини 
рота», переважна кількість лікарів-стоматологів, як 
інтернів, так і слухачів передатестаційних циклів, не 
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володіють повною мірою знаннями про фізіологію 
та патологію слизової оболонки порожнини рота.
Великі труднощі також викликає диференцію-
вання елементів ураження на слизовій оболонці 
порожнини рота. Найчастіше на консультації на-
правляються пацієнти з діагнозом «стоматит», без 
уточнення генезу захворювання та необхідних по-
передніх лабораторних досліджень.
Для підвищення професійного рівня лікарів- 
стоматологів на кафедрі стоматології Інституту 
стоматології Національної медичної академії після-
дипломної освіти імені П. Л. Шупика планується 
запровадити окремий цикл тематичного удоскона-
лення, присвячений питанням діагностики, дифе-
ренційної діагностики, лікування та профілактики 
ускладнень проявів інфекційних захворювань у 
порожнині рота.
Метою навчання на циклі буде ознайомлення слу-
хачів із проявами основних інфекційних хвороб у 
порожнині рота пацієнтів.
Програма циклу включає в себе такі розділи:
1. Систематика захворювань слизової оболонки 
порожнини рота.
2. Характеристика елементів ураження слизової 
оболонки порожнини рота.
3. Діагностика, диференційна діагностка, ліку-
вання та профілактика ускладнень проявів інфек-
ційних захворювань на слизовій оболонці порож-
нини рота:
– вірусного генезу;
– бактеріального генезу.
Особливу увагу слухачів звертають на диферен-
ційну діагностику уражень СОПР при поширених 
інфекційних хворобах. При кору спостерігається гі-
перемована та рихла слизова оболонка, на м’якому 
піднебінні спостерігається енантема, на щоках – 
симптом Копліка; при коровій краснусі – слизова 
чиста, інколи поодинокі елементи енантеми; при 
скарлатині спостерігається яскрава гіперемія, енан-
тема на м’якому піднебінні та ангіна; при менін-
гококцемії – слизова чиста, може бути гіперемія і 
зернистість задньої стінки ротоглотки; при псевдо-
туберкульозі – слизові чисті.
Висипи на шкірі, відсутність їх на СОПР і резуль-
тати бактеріологічного аналізу дають підставу для 
диференціювання кору від хронічного рецидиву-
ючого афтозного стоматиту. Відсутність малино-
вого язика і ангіни, а також характерного висипу 
на шкірі навколо рота поряд із бактеріологічними 
даними дозволяють виключити діагноз скарлатини.
Розміщення плям Копліка в ділянках молярів, 
висипи на шкірі одночасно з появою енантем на 
слизовій оболонці твердого і м’якого піднебіння, 
а також результати бактеріологічних досліджень 
дають змогу виключити пліснявку. 
Окреме питання дії лікаря-стоматолога при підоз-
рі щодо виявлення у хворого інфекційної хворо-
би. Необхідно вжити всіх необхідних протиепіде-
мічних заходів, припинити проведення прийому 
хворих, повідомити керівництво закладу охорони 
здоровʼя та створити список контактних хворих 
(з адресами та контактними даними), що перебу-
вали у цей час на прийомі, і медичних працівників, 
які могли контактувати з хворим.
Хворого залишають на місці виявлення до госпі-
талізації в спеціалізований інфекційний стаціонар. 
Лікар залишається із хворим до прибуття евакобри-
гади. Він зобов’язаний закрити рот і ніс рушником 
чи маскою. За необхідності відкриті частини тіла 
обробляють 0,5–1 % хлораміну або 70 % етиловим 
спиртом, а слизові оболонки – розчином антибіо-
тика. За потреби йому надають термінову медичну 
допомогу. 
Необхідність направлення хворого з метою гос-
піталізації до стаціонару визначається тяжкістю 
перебігу захворювання та його контагіозністю. 
Існують відповідні інструкції, які визначають пе-
релік тих захворювань, коли пацієнти, незалежно 
від їхнього бажання і тяжкості перебігу хвороби, 
мають бути госпіталізовані, з якими необхідно 
ознайомити слухачів.
Необхідність госпіталізації також визначається 
епідеміологічною ситуацією, житлово-побутовими 
умовами, особливістю клінічного перебігу хвороби 
та її прогнозом у кожному конкретному випадку. 
Направленню на госпіталізації підлягають ті, хто 
живе в гуртожитках чи в незадовільних побутових 
умовах (значна скупченість, відсутність ізольованої 
кімнати, санвузла), працівники харчових підпри-
ємств та особи, які до них прирівнюються, хворі, 
які проживають спільно з працівниками харчових 
підприємств або дітьми, які відвідують дошкільні 
заклади.
У кабінеті, де було виявлено хворого на інфек-
ційне захворювання, роблять поточну дезінфекцію 
3 % розчинами лізолу, хлораміну, 3 % освітленим 
і неосвітленим розчином хлорного вапна, а після 
його госпіталізації – заключну дезінфекцію.
Зазначений цикл тематичного навчання дозво-
лить лікарям-стоматологам набути необхідних 
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та дистрофічно-запальних захворювань тканин пародон-
ту, асоційованих з персистуючою вірусною інфекцією : 
знань, компетенцій та оволодіти методиками на 
сучасному рівні та з мінімальною затратою часу. 
Тривалість даного циклу – 78 годин, які розподі-
лені таким чином: 18 годин лекцій, 20 годин семі-
нарських занять, 38 годин практичних занять. Дві 
години відведено на контроль знань. 
Певні труднощі можуть виникнути із клінічни-
ми розборами та демонстрацією тематичних паці-
єнтів слухачам циклу. Оскільки програмою циклу 
передбачається ознайомлення слухачів із проява-
ми на слизовій оболонці порожнини рота високо-
контагіозних інфекційних захворювань, доступ до 
пацієнтів, які, як правило, знаходяться в інфекцій-
них стаціонарах, практично неможливий. Також 
необхідно враховувати й етичні аспекти. Не кожен 
пацієнт погодиться бути моделлю для відпрацюван-
ня практичних навичок лікаря в клініці. Отримати 
інформовану згоду пацієнта на демонстрацію його 
слухачам циклу не завжди можливо. Тому, врахо-
вуючи такі випадки, передбачається можливість 
створення відповідних відеофільмів, презентацій 
із фотографічним матеріалом стану слизової обо-
лонки таких пацієнтів, звісно, попередньо одер-
жавши їх згоду.
Після клінічного розбору кожного випадку перед-
бачене обговорення сучасних методів діагностики 
(імунограма, полімеразна ланцюгова реакція, серо-
логічні методи, імуноферментний аналіз), диферен-
ційної діагностики патологічного стану слизової 
оболонки порожнини рота, що був продемонстро-
ваний, підбір тактики адекватної патогенетичної 
терапії. Програма також передбачає самостійну 
роботу слухачів із матеріалами тестових завдань 
та ситуаційними задачами.
Програму та навчальний план циклу раціональ-
но доповнюватимуть еталони практичних нави-
чок, тестові завдання та відповіді на них, достатня 
кількість сучасних джерел літератури та розробок 
співробітників кафедри, впроваджених у навчаль-
ний процес та практичну діяльність лікарів-стома-
тологів. Для визначення знань і умінь слухачів пе-
редбачений залік та контроль практичних навичок 
за представленим переліком у програмі. 
Після закінчення циклу та проходження тесто-
вого контролю слухач отримає посвідчення про 
проходження тематичного циклу удосконалення 
встановленого зразка.
Висновок. Набуття лікарями-стоматологами но-
вих компетентностей і вдосконалення практичних 
навичок при їх підготовці на циклах тематичного 
удосконалення стоматологічних кафедр закладів 
(факультетів) післядипломної освіти щодо діагнос-
тики та лікування уражень слизової порожнини 
рота при поширених інфекційних захворюваннях 
із використанням сучасних технологій є важливою 
складовою їх безперервного професійного розвит-
ку і потребує запровадження як окрема складова у 
навчальний процес у масштабах країни.
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